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Abstrak 
Data histopatologi dari seluruh senter patologi di Indonesia tahun 2013 karsinoma rektum pada laki-laki 
menempati urutan ke-5 (1580 kasus) dan karsinoma kolon menempati urutan ke-9 (1123 kasus). Terdapat beberapa 
faktor prognostik klinikopatologik karsinoma kolorektal diantaranya umur, jenis kelamin, tipe histopatologik dan derajat 
diferensiasi. Tujuan penelitian ini adalah menentukan hubungan antara beberapa faktor prognostik klinikopatologik 
karsinoma kolorektal. Parameter prognostik klinikopatologik yang dipilih adalah umur, jenis kelamin, tipe histopatologik 
dan derajat diferensiasi. Penelitian ini merupakan cross sectional comparative study menggunakan sampel 145 kasus 
karsinoma kolorektal. Dilakukan pengumpulan status kiriman, preparat HE dan re-evaluasi slaid. Penelitian ini 
menganalisis data primer berupa hasil reevaluasi slaid HE terhadap tipe histopatologik dan derajat diferensiasi. Data 
sekunder berupa umur dan jenis kelamin yang tercatat pada status. Data dianalisis dengan univariat dan multivariate 
dengan menggunakan Chi-square test. Terdapat hubungan yang signifikan antara umur dengan tipe histopatologik 
dengan nilai p=0,034 (<0,05). Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara umur dan derajat diferensiasi dengan 
nilai p=0,184 (>0,05). Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan tipe histopatologik dengan 
nilai p=0,628 (>0,05). Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan tipe derajat diferensiasi 
dengan nilai p=0,868 (>0,05). 
Kata kunci: karsinoma kolorektal, umur, jenis kelamin, tipe histopatologik, derajat diferensiasi 
 
Abstract  
In Indonesia (2013), it was the fifth most common in man (1580 cases) and it was the ninth in woman (1123 
cases). There are clinicopathological prognostics of colorectal carcinoma such as; age, sex, histopathological type and 
differentiation grade. The objective of this study was to determine the correlation among clinicopathological prognostic 
of colorectal carcinoma.  This cross-sectional comparative study used 145 cases of colorectal cancer. Patient’s record 
and HE slides were collected to review. Primary data (histopathological type and differentiation grade) were analysed. 
Secondary data (age and sex) were recorded. Data were analysed with Chi-square test. There was significant 
correlation between age and histopathological type, test showed p=0.034 (<0.05). There was no significant correlation 
between age and differentiation grade, test showed p-value p=0.184 (>0.05). There was no significant correlation 
between sex and histopathological type, test showed p-value p=0.628 (>0.05). There was no significant correlation 
between sex and differentiation grade, test showed p-value p=0.868 (>0.05). 
Keywords: colorectal cancer, age, sex, histopathological type, differentiation grade. 
 
Affiliasi penulis: 1. Ka KSM Patologi Anatomi RSUD Dr. Achmad 
Mochtar Bukittinggi, Staf Pengajar LB PPDS Patologi Anatomi FK 
Unand (Fakultas Kedokteran Universitas Andalas), 2. KSM Patologi 
Anatomi RSUD Dr. Achmad Mochtar Bukittinggi, Guru Besar/ Staf 
Pengajar LB PPDS Patologi Anatomi FK Unand (Fakultas Kedokteran 
Universitas Andalas)  
Korespondensi: Loli Devianti Email: lolidevianti@yahoo.comTelp/HP 
:085263009624 
 
 
 
Artikel Penelitian 
  
270  
 
http://jurnal.fk.unand.ac.id
Jurnal Kesehatan Andalas. 2019; 8(2) 
PENDAHULUAN  
Karsinoma kolorektal merupakan kanker 
tersering keempat di dunia pada laki-laki (setelah paru, 
prostat dan lambung) dan ketiga tersering pada wanita 
(setelah payudara dan servik). Diperkirakan sekitar 9,4 
% dari seluruh kasus kanker pada tahun 2008, dengan 
lebih dari 1 juta kasus baru didiagnosis setiap tahun. 
Pada tahun 2012 diperkirakan 103.170 kasus baru 
karsinoma kolon dan 40.290 kasus baru karsinoma 
rektum.
1
 Di Amerika Serikat (AS), karsinoma kolorektal 
kanker tersering ke-3 baik pada perempuan (setelah 
kanker payudara dan paru) ataupun laki-laki (setelah 
kanker prostat dan paru). Tahun 2015, diperkirakan 
132.700 kasus baru kanker kolorektal di AS, dengan 
puncak insiden usia 65-75 tahun.
2 
 
Data histopatologi dari seluruh senter patologi 
di Indonesia tahun 2013 karsinoma rektum pada laki-
laki menempati urutan ke-5 dengan jumlah 1580 kasus 
dan karsinoma kolon menempati urutan ke-9 dengan 
jumlah 1123 kasus. Sedangkan pada wanita, 
karsinoma rektum di urutan ke-4 (1585 kasus) dan 
urutan ke-9 karsinoma kolon (1101 kasus).Di 
Sumatera Barat untuk laki-laki kanker kolon 
menempati urutan ke-3 (51 kasus) dan kanker rektum 
menempati urutan ke-4 (50 kasus). Sedangkan pada 
wanita kanker rektum di posisi ke-6 (51 kasus) dan 
kanker kolon di urutan ke-7 (43 kasus).
3
 
Karsinoma kolorektal merupakan tumor ganas 
epitel kolon dan rektum. Ditandai dengan sel-sel tumor 
yang telah menginvasi muskularis mukosa sampai ke 
sub mukosa.
1,4,5 
Terdapat beberapa faktor prognostik 
klinikopatologik karsinoma kolorektal, diantaranya 
umur, jenis kelamin, tipe histopatologik dan derajat 
diferensiasi.
5,6
 
Akibat meningkatnya usia harapan hidup pada 
populasi secara umum, terjadi peningkatan yang relatif 
pasien berumur lebih tua menderita karsinoma 
kolorektum. Jenis kelamin juga berpengaruh pada 
kekambuhan dan mortalitas, dimana pasien laki-laki 
memiliki prognosis yang lebih jelek dibandingkan 
perempuan.
5
 
Tipe histopatologi ikut menentukan faktor 
prediksi harapan hidup.
1 
Mayoritas tipe histopatologik 
karsinoma kolorektal adalah adenokarsinoma.
2,7-9
 Tipe 
histopatologi adenokarsinoma musinosum, signet ring 
cellcarcinoma dan undiffrentiated carcinoma memiliki 
prognosis yang buruk.
1,8 
Derajat diferensiasi histopatologik merupakan 
faktor prognostik yang sangat penting didukung oleh 
penelitian dengan analisis statistik pada studi analisis 
multivariat.
1
 Derajat diferensiasi dinilai berdasarkan 
pembentukan struktur kelenjar.
2
 Direkomendasikan 
pembagian derajat diferensiasi menjadi dua, yaitu 
tumor derajat rendah (well dan moderate) dan  tumor 
derajat tinggi (poorly).
1,4  
 
METODE 
Penelitian ini menggunakan desain cross 
sectional comparative study, yaitu variabel independen 
dan dependen diperiksa pada saat yang bersamaan. 
Populasi penelitian adalah semua slaid kasus 
karsinoma kolorektal yang didiagnosa di Laboratorium 
Patologi Anatomi (PA) RSUD dr. Achmad Mochtar 
Bukittinggi tahun 2015 sampai 2017. Sampel adalah 
bagian populasi yang sudah memenuhi kriteria inklusi 
dan eklusi. Jumlah sampel ditetapkan 145 kasus. 
Penelitian dilakukan di Laboratorium PA RS dr. 
Achmad Mochtar Bukittinggi selama April sampai Mai 
2018. Dilakukan pengumpulan data sekunder selama 
tahun 2015 sampai 2018, berupa status pasien, 
preparat HE yang telah didiagnosis dengan karsinoma 
kolorektal. Pemeriksaan ulang mikroskopik preparat 
(review) dilakukan di laboratorium Laboratorium PA 
RS dr. Achmad Mochtar Bukittinggi. 
Data penelitian berupa kasus karsinoma 
kolorektal yang telah didiagnosis selama periode 
tahun 2015-1017 di Laboratorium PA RS dr. Achmad 
Mochtar Bukittinggi. Penelitian ini menganalisis data 
primer berupa hasil reevaluasi slaid HE terhadap tipe 
histopatologik dan derajat diferensiasi. Dilakukan 
pengumpulan slaid HE kemudian dilakukan reevaluasi 
tipe histopatologik dan derajat diferensiasi. Data 
sekunder berupa umur dan jenis kelamin yang tercatat 
pada status pemeriksaan pasien dikelompokkan 
dalam interval tertentu. Semua data dimasukkan ke 
dalam tabel distribusi frekuensi. 
Data yang diperoleh diolah dan dianalisis 
dengan analisis univariat dan bivariat. Analisa 
univariat berupa deskripsi yaitu karakteristik umum 
(distribusi umur dan jenis kelamin), tipe histopatologik  
  
271  
 
http://jurnal.fk.unand.ac.id
Jurnal Kesehatan Andalas. 2019; 8(2) 
dan derajat diferensiasi yang disajikan dalam bentuk 
tabel distribusi frekuensi dan narasi.Analisis bivariat 
berupa uji statistik dengan menggunakan Chi-square 
test yang menganalisis data variabel independen skala 
ordinal dan variabel dependen skala nominal dan 
ordinal yaitu hubungan antara umur dan jenis kelamin 
dengan tipe histopatologik dan derajat diferensiasi 
karsinoma kolorektal. Hasil pengolahan data disajikan 
dalam bentuk tabel dan narasi. Keputusan hasil 
pengujian hipotesis dianggap bermakna secara 
statistik bilamana nilai p < 0,05. 
 
 
HASIL 
Tabel 1. Gambaran karakteristik umum karsinoma 
kolorektal 
Karakteristik N (%) 
Jenis Kelamin 
- Laki – laki 
- Perempuan 
Umur Penderita 
- Mean 
- Range 
Kelompok Umur 
- ≤30 
- 31 – 40 
- 41 – 50 
- 51 – 60 
- 61 – 70 
- >70 
Jenis Histopatologi 
- Adenokarsinoma musinosum 
- Adenokarsinoma usually type 
Derajat Diferensiasi 
- Derajat rendah 
- Derajat tinggi 
 
72 (49,7) 
73 (50,3) 
 
54,8 tahun 
(SD 13,768) 
21 – 86  
 
5 (3,4) 
24 (16,6) 
26 (17,9) 
39 (26,9) 
34 (23,4) 
17 (11,7) 
 
24 (16,6) 
121 (83,4) 
 
116 (80) 
29 (20) 
 
Penelitian ini dilakukan pada 145 penderita 
kanker kolorektal, dimana jumlah penderita 
perempuan sedikit lebih banyak daripada laki – laki. 
Rata-rata umur penderita di atas 50 tahun dengan 
penderita terbanyak ditemukan pada kelompok umur 
51 – 60 tahun. Semua kasus kanker kolorektal 
merupakan   adenokarsinoma,     dimana    kelompok  
 
 
 
adenokarsinoma usually type  merupakan jumlah 
terbanyak yaitu sebesar 121 kasus (83,4%). 
Ditemukan kasus kanker kolorektal derajat rendah 
lebih banyak daripada derajat tinggi (Tabel 1). 
 
 
Gambar 1. Adenokarsinoma usually type, derajat rendah 
 
 
Gambar 2. Adenokarsinoma musinosum, derajat tinggi 
  
 
Tabel 2. Hubungan umur dengan tipe histopatologik 
karsinoma kolorektal 
Kelom-
pok 
Umur 
Tipe Histopatologik Total  
p 
 
 
Adeno 
karsinoma 
Musinosum 
Adeno 
karsinoma 
UsuallyType 
 
f 
 
% 
f % f % 
≤55 
tahun 
17 23,0 57 77,0 74 100  
0,034 
>55 
tahun 
7 9,9 64 90,1 71 100  
 
Pada penelitian ini, sebanyak 57 kasus (77%) 
penderita dengan kelompok umur ≤55 tahun 
merupakan tipe histopatologik adenokarsinoma 
usually type. Pada penderita dengan kelompok umur 
>55 tahun, sebanyak 64 kasus (90,1%) merupakan 
jenis adenokarsinoma usually type. Hasil uji statistik 
ditemukan hubungan yang signifikan antara umur 
dengan tipe histopatologik, nilai p = 0,034 (Tabel 2). 
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Tabel 3. Hubungan umur dengan derajat 
histopatologik karsinoma kolorektal. 
Kelom- 
pok 
Umur 
Derajat  Diferensiasi Total  
p 
 
 
Derajat 
Rendah 
Derajat 
Tinggi 
 
f 
 
% 
f % f % 
≤55 
tahun 
56 75,7 18 24,3 74 100  
0,184 
>55 
tahun 
60 84,5 11 15,5 71 100  
 
Pada penelitian ini, sebanyak 56 kasus (75,7%) 
penderita dengan kelompok umur ≤ 55 tahun memiliki 
derajat diferensiasi rendah. Pada penderita dengan 
kelompok umur >55 tahun, sebanyak 60 kasus 
(84,5%) juga memiliki derajat diferensiasi rendah. 
Hasil uji statistik tidak ditemukan hubungan yang 
signifikan antara umur dengan derajat diferensiasi, 
nilai p = 0,184. (Tabel 3) 
 
Tabel 4. Hubungan jenis kelamin dengan tipe 
histopatologik karsinoma kolorektal  
Jenis 
Kelamin 
Tipe Histopatologik Total  
p 
 
 
Adeno 
karsinoma 
Musinosum 
Adeno 
karsinoma 
UsuallyType 
 
f 
 
% 
f % f % 
Laki – 
laki  
13 18,1 59 81,9 72 100  
0,628 
Peremp
uan 
11 15,1 62 84,9 73 100  
 
Pada penelitian ini, sebanyak 59 kasus (81,9%) 
penderita dengan jenis kelamin laki-laki merupakan 
tipe histopatologik adenokarsinoma usually type. Pada 
penderita dengan jenis kelamin perempuan, sebanyak 
62 kasus (84,9%) juga merupakan tipe histopatologik 
adenokarsinoma usually type. Hasil uji statistik tidak 
ditemukan hubungan yang signifikan antara jenis 
kelamin dengan tipe histopatologik, nilai p = 0,628 
(Tabel 4). 
Pada penelitian ini, sebanyak 58 kasus (80,6%) 
penderita dengan jenis kelamin laki-laki memiliki 
derajat diferensiasi rendah. Pada penderita dengan 
jenis kelamin perempuan, sebanyak 58 kasus (79,5%) 
juga memiliki derajat diferensiasi rendah. Hasil uji 
statistik tidak ditemukan hubungan yang signifikan 
antara jenis kelamin dengan derajat diferensiasi, nilai 
p = 0,868. (Tabel 5) 
 
Tabel 5. Hubungan jenis kelamin dengan derajat 
diferensiasi karsinoma kolorektal 
Jenis 
Kelamin 
Derajat Diferensiasi Total  
p Derajat 
Rendah 
Derajat 
Tinggi 
f % 
f % f % 
Laki–
laki  
58 80,6 14 19,4 72 100  
0,868 
Perem-
puan 
58 79,5 15 20,5 73 100  
 
PEMBAHASAN 
Ada beberapa faktor prognostik klinikopatologik 
untuk karsinoma kolorektal. Beberapa diantaranya 
adalah umur, jenis kelamin, tipe histopatologik dan 
derajat diferensiasi.
1,2,5,9
 
Pada penelitian jumlah penderita perempuan 
sedikit lebih banyak daripada laki-laki. Hal ini sedikit 
berbeda dengan mayoritas literatur yang 
menerangkan bahwa karsinoma kolorektal lebih sering 
terjadi pada jenis kelamin laki-laki.
1,2,4 
Novitasari dan 
Mulyadi (2016) melakukan penelitian terhadap 227 
kasus karsinoma kolorektal di RSUP Sanglah, juga 
menemukan paling banyak pada jenis kelamin laki-
laki(55,9%).
10
 Beberapa penelitian lain yang dilakukan 
Gotra dan Moestikaningsih di RSUP Sanglah,  
Hajmanoochehri  et al di Iran, Park  et al di Korea dan 
Chong  et al di Brunai Darussalam juga menemukan 
karsinoma kolorektal lebih banyak pada laki-laki.
11-14 
Perbedaan ini mungkin dipengaruhi oleh faktor resiko 
lainnya seperti faktor lingkungan. Peningkatan resiko 
pada laki-laki diperkirakan berkaitan dengan status 
hormonal dan dikaitkan dengan rokok.
1 
Sedangkan 
pada penelitian yang lain oleh Jayadi et al (2013) yang 
melakukan penelitian di RSUP Sardjito Yogyakarta 
mendapatkan hasil dimana jumlah perempuan lebih 
banyak dari laki-laki.
15
 
Rata-rata umur penderita pada penelitian ini 
adalah di atas 50 tahun dengan penderita terbanyak 
ditemukan pada kelompok umur 51 – 60 tahun. Umur 
termuda adalah 21 tahun dan umur tertua adalah 86 
tahun. Hal ini sesuai dengan literatur bahwa 
karsinoma    kolorektal    sering    muncul    pada   usia  
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pertengahan dan lebih tua.
1,2 
Pada penelitian lain juga 
didapatkan hasil rerata umur 50 tahun.
10,16 
Kemungkinan besar terkait dengan faktor lingkungan 
dan gaya hidup. Semakin panjang usia seseorang, 
semakin lama terpapar dengan lingkungan. Faktor 
lingkungan diantaranya diet daging merah, obesitas, 
merokok, alkohol, penggunaan kontrasepsi oral, 
estrogen eksogen dan kurang olah raga.
1,2 
Semua kasus kanker kolorektal pada penelitian 
ini merupakan adenokarsinoma, dimana kelompok 
adenokarsinoma usually type  merupakan jumlah 
terbanyak yaitu sebesar 121 kasus (83,4%). Hasil ini 
sesuai dengan litertur bahwa adenokarsinoma usually 
type merupakan tipe histopatologik tersering dari 
karsinoma kolorektal.
1,2,4,8 
Pada penelitian lain 
Novitasari dan Mulyadi  juga mendapatkan 
adenokarsinoma sebagai kasus terbanyak sebesar 
84,1%.
10 
Chong et al dalam penelitiannya menemukan 
jenis adenokarsinoma juga paling banyak yaitu 
97,57%.
14
 
Dalam penelitian ini ditemukan kasus kanker 
kolorektal derajat rendah lebih banyak daripada 
derajat tinggi masing-masing 80% dan 20%. Hasil ini 
sesuai dengan penelitian yang dilakukan  Novitasari 
dan Mulyadi, Gotra dan Moestikaningsih, Jayadi et al,  
dimana derajat diferensiasi rendah ditemukan lebih 
banyak.
10,11,15
 
Telah dilakukan analisis hubungan antara 
faktor-faktor prognostik klinikopatologik di atas dengan 
uji statistik. Yaitu hubungan umur dengan tipe 
histopatologik karsinoma kolorektal, hubungan umur 
dengan derajat diferensiasi karsinoma kolorektal, 
hubungan jenis kelamin dengan tipe histopatologik 
karsinoma kolorektal dan hubungan jenis kelamin 
dengan derajat diferensiasi karsinoma kolorektal. 
Pada penelitian ini didapatkan hubungan yang 
signifikan antara umur dengan tipe histopatologik, nilai 
p = 0,034. Sebanyak 57 kasus (77%) penderita 
dengan kelompok umur ≤ 55 tahun merupakan tipe 
histopatologik adenokarsinoma usually type. Pada 
penderita dengan kelompok umur >55 tahun, 
sebanyak 64 kasus (90,1%) merupakan jenis 
adenokarsinoma usually type. Hajmanoochehri  et al 
yang melakukan penelitian gambaran klinikopatologik 
terhadap 232 kasus adenokarsinoma kolon, 
menemukan hubungan  hubungan yang signifikan 
antara umur dan tipe histopatologik (p=0,001).
12
 Hal ini 
berbeda dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Novitasari dan Mulyadi yang meneliti antar parameter 
klinikopatologis pada karsinoma kolorektal post 
reseksi dengan menganalisa 227 kasus, dimana tidak 
terdapat hubungan yang signifikan antara umur dan 
tipe histopatologik.
10
 Park  et al dalam penelitiannya 
membandingkan prognostik antara adenokarsinoma 
musinosum dengan non musinosum pada 6475 pasien 
stadium 1 sampai 3, mendapatkan hasil bahwa pasien 
adenokarsinomamusinosum lebih banyak ditemukan 
pada usia muda.
13
 
Sebanyak 56 kasus (75,7%) penderita dengan 
kelompok umur ≤ 55 tahun memiliki derajat 
diferensiasi rendah dalam penelitian ini. Pada 
penderita dengan kelompok umur >55 tahun, 
sebanyak 60 kasus (84,5%) juga memiliki derajat 
diferensiasi rendah. Hasil uji statistik tidak ditemukan 
hubungan yang signifikan antara umur dengan derajat 
diferensiasi, nilai p = 0,184. Hal ini sama dengan 
penelitian yang dilakukan Hajmanoochehri et al, serta 
Novitasari dan Mulyadi, dimana tidak terdapat 
hubungan yang signifikan antara umur dengan derajat 
diferensiasi.
10,12
 
Pada penelitian ini sebanyak 59 kasus (81,9%) 
penderita dengan jenis kelamin laki-laki merupakan 
tipe histopatologik adenokarsinoma usually type. Pada 
penderita dengan jenis kelamin perempuan, sebanyak 
62 kasus (84,9%) juga merupakan tipe histopatologik 
adenokarsinoma usually type. Hasil uji statistik tidak 
ditemukan hubungan yang signifikan antara jenis 
kelamin dengan tipe histopatologik, nilai p = 0,628. Hal 
ini sama dengan penelitian Hajmanoochehri  et al, 
serta Novitasari dan Mulyadi, dimana tidak terdapat 
hubungan yang signifikan antara jenis kelamin dengan 
tipe histopatologik.
10,12
 
Penelitian ini menemukan sebanyak 58 kasus 
(80,6%) penderita dengan jenis kelamin laki-laki 
memiliki derajat diferensiasi rendah. Pada penderita 
dengan jenis kelamin perempuan, sebanyak 58 kasus 
(79,5%) juga memiliki derajat diferensiasi rendah. 
Hasil uji statistik tidak ditemukan hubungan yang 
signifikan antara jenis kelamin dengan derajat 
diferensiasi, nilai p = 0,868. Hal ini sama dengan 
penelitian Novitasari dan Muyadi dimana tidak 
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terdapat hubungan yang signifikan antara jenis 
kelamin dengan derajat diferensiasi.
10
 
 
SIMPULAN 
Terdapat hubungan yang signifikan secara 
statistik antara umur dengan tipe histopatologik. Tidak 
terdapat hubungan yang signifikan antara umur dan 
derajat diferensiasi, jenis kelamin dengan tipe 
histopatologik dan jenis kelamin dengan tipe derajat 
diferensiasi. 
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